CHANGES IN THE TREATMENTS OF FRACTURES IN CATTLE by CHATRÉ, Jean-Luc
Bull. Acad. Vét. France — 2010 - Tome 163 - N°4/5  www.academie-veterinaire-france.fr 363
COMMUNICATION
L’ÉVOLUTION DES TRAITEMENTS DES FRACTURES 
CHEZ LES BOVINS
CHANGES IN THE TREATMENTS OF FRACTURES IN CATTLE
Par Jean-Luc CHATRÉ(1)
(Communication présentée le 21 octobre 2010)
Il est aujourd’hui possible de réparer les fractures d’os longs chez des veaux pesant moins de 100 kg,
Toutefois, une ostéosynthèse avec une plaque semi-rigide n’est pas conseillée chez les bovins et nous
utilisons un fixateur externe rigide. Trois appareils de fixation externe sont décrits : l’appareil de Jean-
Alphonse Meynard (JAM), le fixateur externe APEF (Acrylyc Pin External Fixator) adapté à la réparation
osseuse chez les veaux pour en diminuer le coût ou le fixateur externe du Service de Santé des Armées
(FESSA), d’excellente qualité, dont l’emploi est cependant limité dans notre pratique par son prix élevé.
Les techniques opératoires, utilisant ces différents moyens pour la réparation des fractures de l’os canon,
du tibia, du fémur et de la mandibule, sont décrites. Dans une série de 100 cas, nous avons obtenu
80 % de bons et excellents résultats. En pratique rurale, l’utilisation des fixateurs externes permet
ainsi d’obtenir des résultats satisfaisants pour un coût compatible avec la rentabilité des élevages.
Mots-clés : fractures, ostéosynthèse, fixateurs externes, veaux.
RÉSUMÉ
(1) 45, rue du Banlay 58000 Nevers ; chatre.jean-luc@wanadoo.fr
It is now possible to repair long bone fractures in calves weighing less than 100 kg. However, osteosyn-
thesis with a semi-rigid plate is not recommended in cattle and we use a rigid external fixation system.
Three external fixators are described: the JAM (Jean-Alphonse Meynard) device, the Acrylic Pin External
Fixation (APEF) system, adapted to bone repair in calves to reduce cost, and the FESSA external fix-
ator designed by the French Armed Forces Health Service, of excellent quality, but whose use is lim-
ited in our practice due to its high cost. We describe the operating techniques using these fixation
systems to repair fractures of the canon bone, tibia, femur, and mandible. In a series of 100 cases,
we obtained 80 % of good and excellent results. In rural practices, external fixators provide satisfactory
results at a cost compatible with the economic requirements of livestock production.
Keywords: fractures, osteosynthesis, external fixators, calves.
SUMMARY
Les bovins adultes sont trop lourds et vivent dans un milieu trop
pollué pour supporter tout montage d’ostéosynthèse. Seuls
des taureaux de grande valeur génétique sont opérés dans
quelques écoles vétérinaires étrangères, au Canada en parti-
culier; ils sont alors hospitalisés, suspendus durant plusieurs jours
ou semaines pour éviter l’appui et subissent ensuite une réédu-
cation progressive à la marche. On imagine bien qu’un tel tra-
vail ne puisse être qu’expérimental et réalisé par une équipe chi-
rurgicale qui regroupe un grand nombre de personnes ; les
écoles vétérinaires sont les seuls endroits où des compétences
diverses et la main-d’œuvre estudiantine permettent d’envisager
ce type de chirurgie. De plus, pour en avoir discuté avec les pro-
11_chatre_V2_C2-Bastien  02/02/11  12:25  Page363
COMMUNICATION
364 Bull. Acad. Vét. France — 2010 - Tome 163 - N°4/5  www.academie-veterinaire-france.fr
fesseurs de chirurgie de la faculté vétérinaire de St Hyacinthe,
les résultats sont loin d’être à la hauteur de leurs espérances. En
France, les bovins adultes qui présentent une fracture sont le
plus souvent abattus, à l’exception de fractures hautes (scapula,
humérus peu déplacé, bassin) qui cicatrisent spontanément en
mettant l’animal seul, à l’écart des autres bovins du lot, ou de
quelques fractures basses (os canon) qui peuvent être plâ-
trées; dans ce cas, des bandes de résine sont utilisées; à titre indi-
catif, pour une vache d’environ 600 kg, il faut appliquer sept
à 10 bandes de résine de 10 cm de large; des attelles métalliques
peuvent être incorporées dans cette contention. Un tel pan-
sement, réalisé obligatoirement sous anesthésie générale, a un
prix de revient déjà très élevé, qui fait souvent hésiter l’éleveur ;
l’abattage ou l’euthanasie sont alors choisies par le propriétaire,
soucieux de la rentabilité de son troupeau. Il est évident que la
chirurgie osseuse chez les bovins n’a pas connu, pour des rai-
sons à la fois techniques et économiques, l’essor qui a fait d’elle
un domaine d’exercice privilégié chez les chiens et les chats.
Toutefois, il est aujourd’hui possible de réparer les fractures d’os
longs chez des veaux pesant moins de 100 kg, avec un fort pour-
centage de réussite. L’évolution de ces techniques réparatrices
constitue l’essentiel de cet exposé (voir aussi Chatré 1979, 1993,
1995 et 2010).
LES TECHNIQUES UTILISÉES DE 1980 À 2010
Avant 1990
Les fractures les plus courantes chez le veau étaient des fractures
dites « de vêlage », qui intéressaient essentiellement la métaphyse
distale de l’os canon; la lésion se situait à un ou deux centimètres
au-dessus de la plaque de croissance de cet os, à l’endroit où étaient
serrés les lacs de corde utilisés pour l’extraction forcée du veau.
Une traction trop forte ou mal dirigée entraînait une striction,
et un écrasement des os ; les fractures présentaient de multiples
esquilles et un déficit de la vascularisation à leur foyer, très nui-
sible à la récupération. Durant ces années antérieures à 1990, les
veaux n’étaient traités que par pansements plâtrés, avec des bandes
de plâtre de Paris. Ce matériau était lourd et s’altérait quand l’ani-
mal posait le pied dans un milieu humide (litière souillée ou pâture
par temps pluvieux) ; la vascularisation ne se rétablissait pas et,
très souvent, on obtenait une nécrose plus ou moins importante
de l’extrémité du membre.
Entre 1990 et 2000
Les vétérinaires, conscients des problèmes rencontrés avec le
plâtre de Paris, ont envisagé de traiter chirurgicalement ces frac-
tures de vêlage. Ils ont pensé que les troubles vasculaires
étaient aggravés par l’application d’un matériau lourd et qu’il
était plus judicieux d’appliquer une technique opératoire à foyer
fermé sur ce type de lésion. Tout naturellement, ils ont choisi
la fixation externe dont l’efficacité avait déjà fait ses preuves
dans d’autres espèces, en particulier chez les chiens et les che-
vaux, surtout chez les jeunes animaux. Cette technique per-
mettait de ne pas toucher au foyer de fracture ; de plus, elle était
facile à apprendre et donc abordable pour de nombreux prati-
ciens exerçant en rurale.
Durant ces années, le mode de vie des bovins a considérable-
ment évolué, puisque la stabulation entravée a disparu laissant
la place à un élevage plus libre ; les animaux étaient désormais
en parcs et ne restaient attachés dans des cornadis que pendant
les repas. Du fait de cette liberté des adultes, les veaux ont été
fréquemment victimes de fractures accidentelles, concernant
des os autres que l’os canon, tout particulièrement le tibia, le
fémur et la mandibule. Ces os ne pouvant pas être plâtrés, la
fixation externe seule ou associée à d’autres implants a connu
sa véritable heure de gloire dans l’espèce bovine. À l’heure
actuelle, les fractures du tibia représentent l’indication majeure
du traitement chirurgical par fixation externe chez le veau.
Depuis 2000
Les fractures « de vêlage » se sont avérées plus rares car les éle-
veurs sont devenus de meilleurs accoucheurs et les vétérinaires
ne prenaient plus aucun risque pour faire naître les veaux par
la voie normale, les propriétaires engageant facilement des pro-
cédures en recours. De plus, les résines sont devenues d’utili-
sation courante chez les animaux; n’ayant pas les inconvénients
du plâtre de Paris, elles sont parfaitement adaptées au traitement
des fractures de l’os canon et leur emploi est d’un coût inférieur
à celui de l’intervention chirurgicale. Les seules lésions de l’os
canon qui sont aujourd’hui opérées sont les fractures ouvertes
ou les échecs du traitement par contention à base de résine.
LE MATÉRIEL D’OSTÉOSYNTHÈSE UTILISÉ EN
CHIRURGIE VÉTÉRINAIRE
Les techniques modernes de chirurgie osseuse font appel à l’os-
téosynthèse biologique dont le principe consiste à préserver un
environnement favorable à la cicatrisation autour du foyer de
fracture (revue dans Chambon, 2003). La fracture est réduite
en réalisant un alignement du segment osseux proximal et du
segment osseux distal sans intervenir au niveau de son foyer Une
plaque permet d’apporter une bonne stabilité dans de nombreux
cas. Toutefois, ce montage semi-rigide est peu utilisable chez les
bovins et nous utilisons un fixateur externe rigide. Trois appa-
reils de fixation externe sont actuellement utilisés.
L’appareil de Jean-Alphonse Meynard (ou
JAM)
Notre confrère J.A.Meynard a mis au point et largement uti-
lisé cet appareil chez les carnivores chiens et les chevaux. Nous
avons profité de son expérience et de ses conseils pour l’adap-
ter aux veaux de moins de 100 kg. L’appareil est formé de broches
et de barres en acier, reliées entre elles par des coapteurs à
flasque ; ces coapteurs sont composés de deux hémicylindres
percés en leur centre par un trou qui permet le passage d’une
vis de serrage ; ces hémicylindres ont des gorges correspondant
au diamètre des broches et des barres qui viennent s’y loger. Les
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broches utilisées chez le veau font trois ou quatre mm de dia-
mètre et les barres, quatre mm (figure 1). C’est le système le
plus couramment utilisé par les vétérinaires, en raison de son
prix relativement faible et de sa manipulation facile. Il n’offre
cependant pas la meilleure stabilité de montage ; cet inconvé-
nient est à prendre en compte quand on opère des veaux qui
sont des animaux à la fois jeunes et lourds ; leurs mouvements
et leurs jeux sollicitent beaucoup les montages d’ostéosynthèse.
Le fixateur externe acrylique Pin
Cet appareil, dit APEF pour Acrylyc Pin External Fixator, com-
porte également des broches en acier mais les barres sont rem-
placées par des gaines de plastique dans lesquelles est coulée une
résine à base de méthylacrylate. Dans la pratique courante du vété-
rinaire, nous employons des gaines de câbles électriques et la résine
est remplacée par une pâte couramment utilisée pour le parage
des pieds des bovins ; de ce fait, cet appareil est très bon marché
(figure 2). Les gaines, de 25 mm de diamètre, lui confèrent une
rigidité supérieure à celle obtenue par l’utilisation du JAM.
Le fixateur externe du Service de Santé des
Armées (FESSA)
Dans ce système, les broches sont filetées et auto-taraudantes
(broches de Meyrueis); elles sont toujours utilisées en hémi-trans-
fixion. Les barres sont des tubes creux en acier comportant des ori-
fices à espace régulier dans deux plans perpendiculaires ; les
broches traversent les tubes dans un plan et des vis de serrage à
fond plat viennent les plaquer contre les bords de ces tubes dans
l’autre plan (figure 3). Chez le veau, les broches font quatre ou
cinq mm de diamètre et les barres, 18 mm. Actuellement, le sys-
tème de vis à fond plat, qui assure la meilleure coaptation des seg-
ments, est le plus utilisé par les vétérinaires qui pratiquent la fixa-
tion externe. Cet appareil est d’excellente qualité; seul son prix
élevé limite son développement en chirurgie des animaux de rente.
Figure 1 : Les deux clichés (à gauche et au centre) ont été réalisés après la pose d’un fixateur externe JAM à ciel fermé en cadre latéro-médial et hémi-
cadre frontal, avec deux  barres de liaison, pour la réduction d’une fracture du tibia. Le cliché de droite a été pris après l’ablation du matériel d’ostéosyn-
thèse(AMO)  à J30 : le cal périosté est de  très bonne nature, homogène.
Figure 2 :Montage APEF terminé : les barres sont remplacées par des gaines
de plastique dans lesquelles est coulée une résine à base de méthylacrylate.
Figure 3 : Traitement d’une fracture ouverte de l’os canon, par l’emploi du
FESSA chez un veau de 55 kg.
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LA TECHNIQUE OPÉRATOIRE
Technique générale
Avec le JAM, on utilise la technique habituelle de pose de tout
fixateur externe, à ciel fermé, en cadre médio-latéral ; si la frac-
ture est très instable et comminutive, on y ajoute un hémicadre
frontal ; dans ce cas, les deux plans de broches sont reliés entre
eux par des barres de liaison. On appelle cette configuration
extrêmement rigide, « montage en tente ». Dans le cas d’une
fracture médio-diaphysaire d’un os long, trois broches sont pla-
cées au-dessus du foyer de fracture et trois en dessous ; ces
implants sont reliés par l’intermédiaire des coapteurs à une barre
latérale et une autre médiale ; si on numérote les broches de 1
à 6 en allant de haut en bas, les broches 1 et 6 doivent être éloi-
gnées le plus possible du foyer, les broches 3 et 4 le plus près de
ce foyer et les broches 2 et 5 placées indifféremment mais incli-
nées. Si un hémicadre frontal est ajouté au montage, il sera fait
de quatre broches inclinées et d’une ou deux barres.
Avec l’APEF, la technique générale de pose comporte les étapes
suivantes :
– mise en place des broches: avec cet appareil, le chirurgien n’est
pas obligé de poser les broches dans un seul et même plan,
puisque la forme des barres peut être modifiée jusqu’à la prise
définitive du « ciment » ; un même montage peut contenir
des broches de différents diamètres ; elles peuvent être tran-
fixantes ou non ;
– réduction et stabilisation temporaire de la fracture par la pose
d’une barre métallique de type JAM, placée tout près de la
peau du veau et reliée uniquement aux broches situées dans
le même plan ;
– mise en place des gaines plastiques ;
– préparation et coulage de la résine dans ces tuyaux ;
– séchage de la résine : au moment de la prise du « ciment »,
une grande quantité de chaleur se dégage; il est alors conseillé
d’arroser le montage et la peau avec une solution désinfectante
froide pour limiter la diffusion de la chaleur dans l’épaisseur
du membre ;
– retrait de la barre de type JAM.
Avec le FESSA, la technique générale de pose est assez simple.
Il faut seulement respecter une règle concernant l’implantation
de la première broche; celle-ci doit être perpendiculaire au plan
sagittal du membre et non pas perpendiculaire à la surface cuta-
née. Après avoir posé ce premier implant, le tube creux qui fait
office de barre est placé et les autres broches sont passées direc-
tement dans les trous de ce tube. Les vis de serrage sont enfin
placées. Cet appareil n’est utilisé qu’en hémicadre.
Techniques spéciales, indications chez le veau
Os canon : fractures ouvertes ou reprise des non
consolidations sous pansement rigide.
Les fractures sont souvent métaphysaires et proches du carti-
lage d’accroissement distal que le montage ponte souvent ; sans
qu’il n’y ait jamais eu d’explication scientifique reconnue, on
constate que cela ne laisse pas de troubles de la croissance ayant
des conséquences cliniques ; cela est sans doute en relation avec
le fait que l’os canon grandit plus en largeur qu’en longueur chez
les bovins. Les trois appareils décrits peuvent être employés, mais
l’avantage du FESSA. pour les fractures ouvertes tient au fait
qu’il s’agit d’une hémifixation très rigide ; l’accès aux plaies est
donc plus facile qu’avec un cadre transfixiant et le nettoyage
et la désinfection des lésions sont aisés.
Fractures du tibia
Les fractures de cet os représentent l’indication chirurgicale
majeure chez les veaux. Dans 90 % des cas, il faut faire un mon-
tage à deux plans de broches. Le problème rencontré par le chi-
rurgien est la réduction de la fracture, très difficile à réaliser à
ciel fermé. C’est pourquoi depuis maintenant plusieurs années,
nous faisons l’intervention à ciel semi-ouvert, c’est-à-dire en tou-
chant le moins possible au foyer de fracture ; on pose, par une
petite ouverture cutanée, quelques vis de traction qui permet-
tent de réduire correctement le foyer et on place ensuite le fixa-
teur externe de soutien (figure 4). Nous nous sommes aperçus
qu’en pratiquant ainsi, on réduisait d’environ une semaine le
temps de formation du cal, ce qui est un plus considérable chez
des animaux qui vivent dans un milieu en permanence pollué.
Plus le temps de cicatrisation de l’os est court, moins on a de
risque infectieux, l’ablation du matériel d’ostéosynthèse (AMO)
étant plus précoce.
Figure 4 : À gauche, cliché réalisé  après intervention à ciel fermé sur le  tibia
et à droite, cliché réalisé après intervention à ciel semi-ouvert sur le tibia
(veaux de 50kg).
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Fractures de la mandibule
La fixation externe des fractures mandibulaires est simple et
donne d’excellents résultats, car aucune contrainte ou pres-
qu’aucune ne s’exerce sur cet os. C’est le plus souvent le
menton qui est cassé (coup de pied de vache) et qui pend; deux
broches sont placées en avant du foyer et deux ou trois en arrière.
Fractures du fémur
Les fractures du fémur posent toujours au vétérinaire un problème
de réduction et de contention ; cet os, vu de profil, à une forme
en S ; l’épiphyse distale notamment est rejetée en arrière de 90
degrés par rapport à l’axe sagittal de la diaphyse ; les fractures se
situent dans la majorité des cas juste au-dessus de la plaque dis-
tale de croissance, ce qui ne permet pas d’utiliser des montages
classiques rectilignes. Au jour d’aujourd’hui, deux techniques
d’ostéosynthèse sont utilisées aujourd’hui avec succès :
– le clou verrouillé du Docteur Bellon (vétérinaire à Decize) :
il s’agit d’un implant centromédullaire à vis de verrouillage
de grosse épaisseur et de section carrée, accompagné de
petites broches soudées à ses arêtes, qui viennent se terminer
dans l’épiphyse distale du fémur; pour qu’il soit efficace, il faut
que la fracture ne soit pas trop basse (figure 5) ;
– l’association d’un fixateur externe curviligne, prenant l’épi-
physe distale, et d’une broche centromédullaire à trois points
d’appui (figure 6) ; celle-ci est implantée caudalement à
partir de la fosse intercondylienne et remonte jusqu’à l’ex-
trémité proximale en croisant l’axe fémoral ; ainsi, elle s’ap-
puie, en premier, sur la corticale caudale croise le foyer de frac-
ture et s’appuie enfin sur la corticale craniale. Nous avons
imaginé ce système à partir des données cliniques connues chez
le chat en particulier (ostéosynthèse d’adaptation décrite par
Yves Latte, vétérinaire à Grenoble(2)).  C’est, à notre avis, le
seul montage qui permet d’immobiliser les fractures basses du
fémur chez le veau ; le fixateur externe est retiré au bout de
21 jours environ ; la broche seule est laissée en place jusqu’à
la formation du cal. Le nombre de cas traités est faible, mais
nous avons eu de bons résultats chez les quatre animaux opérés
par cette technique.
LE SUIVI POST-OPÉRATOIRE
Suivi post-opératoire immédiat
– mise en place d’un pansement de type Robert Jones ;
– antibiothérapie : durant la première semaine, le veau reçoit un
traitement quotidien par des Céphalosporines injectables, qui
peut être prolongé si un risque d’infection persiste (suintement
autour des broches, pansements sales, milieu pollué…) :
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(2) Voir numéro spécial de PMCAC « Pathologie osseuse chez le jeune », AFVAC éditeur.
Figure 5:Utilisation du clou verrouillé du docteur Bellon chez un veau de race
charolaise, de 55 kg .Cliché de gauche : fracture avec déplacement au niveau des
deux-tiers inférieurs du fémur. Cliché de droite : réduction à l’aide du clou verrouillé.
Figure 6 : Utilisation du fixateur externe curviligne associée à la mise en place d’une broche centromédullaire chez un veau de race charolaise, de 60 k, présen-
tant une fracture du fémur. À gauche, cliché radiologique réalisé après l’intervention ; à droite, vue externe du système de fixation.
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– conseils à l’éleveur : il s’agit d’un point très important ; il faut
savoir motiver l’éleveur pour qu’il prenne conscience de son
rôle dans la réussite de l’intervention chirurgicale; il faut donc
définir les règles hygiéniques à respecter pour l’entretien du
veau opéré.
Suivi post-opératoire à long terme
– changement de pansement à la ferme tous les 8 jours: c’est le vété-
rinaire qui le fait sur l’animal anesthésié ;
– radiographies de contrôle : la première est réalisée à J 25 envi-
ron et ensuite tous les 10 jours jusqu’à ce qu’on observe un
cal permettant le retrait des implants. Généralement, cette
ablation du matériel a lieu entre 30 et 40 jours ; plus le mon-
tage est laissé longtemps, plus on augmente le risque de com-
plications infectieuses. Le fixateur externe est enlevé entiè-
rement le plus souvent, mais une ablation progressive du
matériel (dérigidification) est toujours possible.
LES COMPLICATIONS
Les complications rencontrées sont d’importance différente ; il
existe des complications mineures et d’autres majeures :
Complications mineures
– Irritations cutanées : il s’agit de lésions d’irritation ponctuelles
de la peau, dues au frottement par les coapteurs et consécu-
tives à la croissance du veau. Le périoste, richement innervé,
qui est très proche sous la peau, devient très douloureux et le
veau se retrouve rapidement en suppression d’appui. Il suffit
d’enlever ou de déplacer le coapteur qui gène pour que la
lésion guérisse ;
– Ring séquestre : il s’agit d’une nécrose osseuse circulaire consé-
cutive à l’échauffement provoqué par la vitesse de rotation
de la perceuse ; cette lésion est sans conséquence clinique et
disparaît après le retrait des implants.
Complications majeures
– Arthrites et ostéomyélites : ce sont toujours des infections
osseuses ou articulaires très graves ; on les rencontre le plus
souvent dans les fractures du fémur et du tibia, mais aussi lors
de fracture ouverte de l’os canon. L’articulation du grasset est
très sujette à infection lors des fractures hautes du tibia. Les
conséquences de ces lésions sont importantes, conduisant au
mieux à l’amputation, au pire à l’euthanasie.
– Pseudarthrose: très rare chez le veau; nous n’en avons observé
qu’un seul cas lors d’une fracture « de vêlage ». Cette com-
plication peut être gérée classiquement par ouverture du canal
médullaire, greffe auto-spongieuse et stabilisation, mais,
compte tenu de l’augmentation des frais, le propriétaire de
l’animal demande généralement l’arrêt du traitement.
RÉSULTATS
Dans une série de 100 cas suivis, nous avons jugé notre travail
cliniquement (évaluation de la forme du membre opéré et de
la démarche de l’animal) et radiologiquement (forme et consis-
tance du cal de fracture). Les animaux étaient alors classés en
quatre catégories :
T: très bon résultat : pas de boiterie résiduelle et cal homo-
gène et bien aligné ;
B: bon résultat : pas de boiterie résiduelle malgré un cal plus
ou moins hétérogène et un membre légèrement déformé;
M: mauvais résultat : boiterie persistante empêchant la
commercialisation normale du veau ;
E: échec lié à une complication majeure.
Nous avons obtenu 80 % de résultats T ou B, donc satisfaisants
pour nous et rentables pour l’éleveur.
L’AVENIR DE LA CHIRURGIE OSSEUSE CHEZ
LES BOVINS
La conjoncture actuelle n’est pas en faveur d’une extension de
ces actes chirurgicaux qui, depuis une dizaine d’années, se font
toujours avec la même fréquence et sont réservés à des élevages
riches. D’autres implants pourraient sans doute être utilisés chez
le veau (plaques Low Contact et vis à tête de verrouillage), mais
leur coût très élevé est déjà un frein en chirurgie canine ; pour
les animaux de rente, nous devons nous résigner à l’utilisation
des fixateurs externes dont nous venons de parler et des pan-
sements à base de résine.
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